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RESUMO: A alta complexidade do Serviço de Atenção à Saúde Auditiva possui equipe 
multidisciplinar que atende crianças de 0 a 3 anos com suspeita de perda auditiva, a fim de investigar e 
concluir um diagnóstico diferencial destes pacientes. Este Serviço foi cenário de prática do PET- Saúde - 
Rede de atenção à pessoa com deficiência. Durante este período de prática foi possível observar o grande 
número de crianças faltantes nos atendimentos agendados, o que compromete a conclusão do diagnóstico 
de saúde auditiva, retardando assim a intervenção precoce. Com isso, a criança pode desenvolver um atraso 
no desenvolvimento da fala, cognitivo e social. A identificação precoce da deficiência auditiva possibilita a 
intervenção imediata, oferecendo condições para o desenvolvimento da fala, linguagem, do social, psíquico e 
educacional da criança, permitindo um prognóstico mais favorável. O Estatuto da Criança e do Adolescente 
refere que crianças e adolescentes devem ter o seu direito à vida e à saúde protegido com prioridade pela 
família, pela comunidade, pela sociedade em geral e pelo poder público e preconiza também que nenhuma 
criança ou adolescente sofrerá qualquer forma de negligência. Com base nestes pressupostos, a ação desta 
equipe do PET teve por objetivo intervir junto às famílias faltantes, com vistas a contribuir com o retorno 
ao atendimento e assim, concluir o diagnóstico auditivo das crianças e/ou seu tratamento. A intervenção 
iniciou com a seleção de todas as crianças atendidas pela Alta Complexidade do Serviço de Atenção à 
Saúde Auditiva que não concluíram o diagnóstico auditivo ou não retornaram aos monitoramentos, desde o 
ingresso das bolsistas no Serviço. Logo após, entrou-se em contato com os responsáveis por estes pacientes, 
verificando se o contato foi estabelecido com sucesso e houve o retorno da criança ao Serviço. Só então 
dava-se por encerrado o caso. Entretanto, se o retorno não acontecesse independente da justificativa da 
família (desinteresse dos responsáveis, dificuldade de comunicação, entre outros), comunicava-se o caso 
ao Tratamento Fora do Domicílio (TFD) ou ao Conselho Tutelar, dependendo do contexto apresentado. 
No total, foi realizada a intervenção junto a 30 famílias de crianças faltantes. Destas, nove retornaram ao 
Serviço, 17 casos foram comunicados ao Conselho Tutelar e/ou TFD e quatro mudaram de cidade, o que 
impossibilitou a localização das famílias. Esta intervenção fez com que os bolsistas refletissem sobre as 
responsabilidades dos profissionais de saúde perante o contexto social dos usuários dos Serviços, que devem 
estar sempre atentos aos possíveis casos de negligência familiar para com a criança, sendo dever destes 
profissionais, promover a garantia ao acesso das crianças à saúde.  
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